
KARTA ZGŁOSZENIA DZIECKA NA DYŻUR WAKACYJNY DO 
ODDZIAŁU PRZEDSZKOLNEGO W SZKOLE PODSTAWOWEJ NR 4  

W ŁĘCZNEJ 
 
………………………………………… 
Imię i nazwisko rodzica (opiekuna) 
………………………………………… 
………………………………………… 
Adres do korespondencji 
 

Pan 
Sławomir Winiarski 
Dyrektor Szkoły Podstawowej Nr 4 
w Łęcznej 

 
Niniejszym deklaruję, że ………………………………………….. w roku  

                          (imię i nazwisko dziecka) 
szkolnym 2025/26 będzie korzystał(a) z dyżuru wakacyjnego w Oddziale 
Przedszkolnym w Szkole Podstawowej Nr 4 w Łęcznej. 
 
Przekazuję aktualne informacje dotyczące dziecka i rodziców (opiekunów): 
 
I. Dane osobowe dziecka i rodziców (opiekunów) 
(Tabelę należy wypełnić komputerowo lub czytelnie literami drukowanymi) 

1. Imię/imiona i nazwisko 
dziecka 

 

2. Data i miejsce urodzenia 
dziecka 

 

3. PESEL dziecka1  

4. 
Imię/imiona i nazwiska 
rodziców (opiekunów) dziecka 
 

Matki  

Ojca  

5. 

Adres miejsca zamieszkania 
rodziców (opiekunów) 
i dziecka2 
 

Kod pocztowy  

Miejscowość  

Ulica  

Nr domu/ nr 
mieszkania  

6. Numery telefonów rodziców 
dziecka 

Telefon do kontaktu matki  

Telefon do kontaktu ojca  

 
1 W przypadku braku numeru PESEL – seria i numer paszportu lub innego dokumentu potwierdzającego 
tożsamość. 
2 Zgodnie z art. 25 ustawy z dnia 23 kwietnia 1964 r. – Kodeks cywilny (Dz. U. z 2025 r. poz. 1071 z późn. zm.) 
miejscem zamieszkania osoby fizycznej jest miejscowość, w której osoba ta przebywa z zamiarem stałego 
pobytu) 



II. Dodatkowe informacje 
 
1. Deklarowane godziny pobytu dziecka w przedszkolu od ……..…… do ..…..………. 
 
2. Warunkiem przyjęcia dziecka do placówki jest dokonanie opłaty za oddział przedszkolny - 
7 dni przed rozpoczęciem dyżuru, na numer konta bankowego: 35 1020 3206 0000 8202 
0091 2220. 
 
 
III. Oświadczenia 
 
Świadoma/y odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia, oświadczam że: 
 

1) Jestem zatrudniona/zatrudniony w: 

Ojciec ………………………………………………………………………… 
 
Matka ………………………………………………………………………… 
 
 
                …………………….                                                 ……………........……...……................…….  
                   (miejscowość, data,)                                                   (podpis rodziców/opiekunów  prawnych) 

 
2) Mojego syna/córkę3 wychowuję samotnie (jako panna, kawaler, wdowa, wdowiec, 

osoba pozostająca w separacji orzeczonej prawomocnym wyrokiem sądu, osoba 
rozwiedziona)3 i nie wychowuję żadnego innego dziecka z jego rodzicem. 
 
 
 
 
…………………..………          
 Data               ………………………….………….………………. 

     Podpisy obydwojga rodziców/opiekunów 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
3 niepotrzebne skreślić 



Klauzula informacyjna 
 

Na podstawie art. 13 ust. 1 i 2 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 
z 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych 
osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 
95/46/WE (Dz. Urz. UE L Nr 119, s. 1 ze zm.) – dalej: „RODO” informuję, że: 

1. Administratorem Państwa danych jest Szkoła Podstawowa im. Papieża Jana Pawła II  
w Łęcznej -reprezentowana przez Dyrektora (adres: 22-010 Łęczna, Łęczna ul. Jaśminowa 
6, tel. 815358710, e-mail: sekretariat@sp4leczna.pl). 

2. Administrator wyznaczył Inspektora Ochrony Danych, z którym mogą się Państwo 
kontaktować we wszystkich sprawach dotyczących przetwarzania danych osobowych za 
pośrednictwem adresu email: inspektor@cbi24.pl lub pisemnie pod adres Administratora. 

3. Państwa dane osobowe będą przetwarzane w celu zgłoszenia dziecka na zajęcia 
opiekuńczo-wychowawcze w oddziale przedszkolnym w okresie wakacyjnym. Podstawą 
dopuszczalności przetwarzania danych osobowych jest art. 6 ust. 1 lit. c RODO 
(przetwarzanie jest niezbędne do wypełnienia obowiązku prawnego ciążącego na 
administratorze) w zw. z ustawą z dnia 14 grudnia 2016 r. Prawo oświatowe (t. j. Dz. U. 
z 2023 r. poz. 900 ze zm.). 

4. Państwa dane osobowe będą przetwarzane przez okres niezbędny do realizacji ww. celu z 
uwzględnieniem okresów przechowywania określonych w przepisach szczególnych, w 
tym przepisów archiwalnych. 

5. Państwa dane osobowe będą przetwarzane w sposób zautomatyzowany, lecz nie będą 
podlegały zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji, w tym profilowaniu. 

6. Państwa dane osobowe nie będą przekazywane poza Europejski Obszar Gospodarczy 
(obejmujący Unię Europejską, Norwegię, Liechtenstein i Islandię). 

7. W związku z przetwarzaniem Państwa danych osobowych, przysługują Państwu 
następujące prawa: 

a) prawo dostępu do swoich danych oraz otrzymania ich kopii; 
b) prawo do sprostowania (poprawiania) swoich danych osobowych; 
c) prawo do ograniczenia przetwarzania danych osobowych; 
d) prawo wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych (ul. Stawki 

2, 00-193 Warszawa), w sytuacji, gdy uzna Pani/Pan, że przetwarzanie danych 
osobowych narusza przepisy ogólnego rozporządzenia o ochronie danych (RODO). 

8. Podanie przez Państwa danych osobowych w związku z ciążącym na Administratorze 
obowiązkiem prawnym jest obowiązkowe, a ich nieprzekazanie skutkować będzie 
brakiem realizacji celu, o którym mowa w punkcie 3. Osoba, której dane dotyczą jest 
zobowiązana je podać. 

9. Państwa dane mogą zostać przekazane podmiotom zewnętrznym na podstawie umowy 
powierzenia przetwarzania danych osobowych, a także podmiotom lub organom 
uprawnionym na podstawie przepisów prawa. 

 
 
 
 

 
 
 
 

 
 
 
 
 

mailto:sekretariat@sp4leczna.pl


 
Łęczna, ………………………. 

 
 

UPOWAŻNIENIE DO ODBIORU DZIECKA  
Z ODDZIAŁU PRZEDSZKOLNEGO W SZKOLE PODSTAWOWEJ NR 4  

W ŁĘCZNEJ W OKRESIE WAKACYJNYM 
 
 
Ja niżej podpisana/y: 
 
…………………………………………………………………. 

(imię i nazwisko rodzica/prawnego opiekuna) 
 
upoważniam: 
 
(imię i nazwisko osoby upoważnionej, stopień pokrewieństwa, numer telefonu) 
 
1. ……………………………………………………………………………………………………………. 

2. ……………………………………………………………………………………………………………. 

3. ……………………………………………………………………………………………………………. 

4. ……………………………………………………………………………………………………………. 

do odbioru z Oddziału Przedszkolnego w Szkole Podstawowej nr 4  
w Łęcznej  

 
dziecka: ………………………………… 

(imię i nazwisko) 
 
w czasie dyżuru wakacyjnego, tj. 03.08. – 31.08.2026r.  
 
 
Bierzemy pełną odpowiedzialność prawną za bezpieczeństwo odebranego 
dziecka od momentu jego odbioru przez upoważnioną przez nas osobę.  
 
 
 

……………………….………….………………. 
           Podpisy obydwojga rodziców/opiekunów 

 
 
 


